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RESUMO

Objetivo: O estudo teve como objetivo conhecer como ocorre a construção da sexualidade de estudantes de 
enfermagem e suas percepções acerca desse tema. Método: Investigação descritiva, com abordagem qualitativa. 
Foi realizado com 14 estudantes de um Curso de Graduação em Enfermagem do Rio Grande do Sul. Os dados 
foram coletados pela técnica do grupo focal e para interpretação foi aplicada a análise temática. Resultados: 
Emergiram das falas dos participantes as categorias temáticas: a sexualidade como uma construção cultural e 
as percepções sobre a sexualidade: revelando significados. A construção da sexualidade relaciona-se ao contex-
to em que o sujeito foi socializado. A temática começou a ser discutida na adolescência, havendo distinção de 
gênero na educação sobre tais questões e, em menor proporção, foi discutida a partir de relações dialógicas. A 
sexualidade foi entendida como um conceito ampliado, associado à genitalidade e ao ato sexual, à constrangi-
mento, tabu e autoconhecimento. Conclusão: É necessário gerar espaços de discussão que tratem da sexualidade 
na formação acadêmica do enfermeiro.

Palavras chave: Sexualidade, estudantes de enfermagem, educação em enfermagem.

ABSTRACT

Objective: This study aimed to know how the construction of sexuality of nursing students takes place and 
their perceptions on the theme. Method: The method consisted of a descriptive research with qualitative 
approach. It was developed with 14 students from a Nursing Undergraduate Course in Rio Grande do Sul. 
Data was collected by using the focus group technique. Thematic analysis was applied for data interpretation. 
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Results: The thematic categories emerged from the discussion of the participants: the sexuality as a cultural 
construction and the perceptions about sexuality: revealing meanings. The construction of sexuality is related 
to the context in which the subject was socialized. The thematic started to be discussed in adolescence, with 
gender distinction in the teaching of such matters and, in smaller proportion, in terms of dialogical relations. 
Sexuality was understood as a wide concept, associated to genitality and sexual intercourse; to embarrassment 
and taboo and self-knowledge. Conclusion: It is necessary to create spaces for discussion dealing with sexuality 
in academic nursing training.

Key words: Sexuality, students nursing, education, nursing.

RESUMEN

Objetivo: El estudio tuvo como objetivo conocer cómo ocurre la construcción de la sexualidad de estudiantes 
de enfermería y sus percepciones sobre ese tema. Método: Investigación descriptiva, con abordaje cualitativo. 
Fue realizado con 14 estudiantes del Curso de Grado en Enfermería de Río Grande do Sul. Los datos fueron 
recolectados por la técnica de grupo focal y para la interpretación fue aplicado el análisis temático. Resultados: 
Emergieron del discurso de los participantes las categorías temáticas: la sexualidad como una construcción 
cultural y las percepciones acerca de la sexualidad: revelando significados. La construcción de la sexualidad se 
relaciona al contexto en que el sujeto fue socializado. La temática comenzó a ser discutida en la adolescencia, 
habiendo diferencias de género en la educación sobre estos temas y, en menor medida, fue discutida a partir de 
relaciones dialógicas. La sexualidade fue entendida como un concepto ampliado, asociado a la genitalidad y al 
acto sexual, a vergüenza, tabú y autoconocimiento. Conclusión: Es necesario generar espacios de discusión que 
traten de la sexualidad en la formación académica del enfermero. 

Palabras clave: Sexualidad, estudiantes de enfermería, educación en enfermería.
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INTRODUÇÃO

A sexualidade é parte da construção socio-
cultural de todas as pessoas, independente do 
querer ou não delas, revelando-se por meio 
de gestos, discursos, atitudes, posturas, olha-
res, silêncios, enfim, no comportamento de 
cada pessoa (1). 

Abarca em sua conceituação uma diversi-
dade de questões, perpassando sexo, gênero, 
identidades sexuais, orientação sexual, ero-
tismo, prazer, intimidade e reprodução. Ela 
é influenciada por fatores biológicos, psico-
lógicos, sociais, econômicos, políticos, cul-
turais, éticos, legais, históricos, religiosos e 
espirituais (2). 

Ela pode ser entendida como um processo 
de aprendizagem, pois resulta da articulação 
entre a sociedade e a trajetória individual e 

biográfica dos indivíduos. Assim, a sexuali-
dade do indivíduo espelha-se nas múltiplas e 
diferentes socializações que ele experimenta 
ao longo da vida, na família, escola, acesso 
aos meios de comunicação e redes de amiza-
de (3). Assim, a partir das relações familiares 
no decorrer da infância e da adolescência é 
que são transmitidos, definidos e construídos 
os valores culturais acerca da sexualidade. 
Tais valores podem repercutir na contínua 
construção deste evento humano, também, 
nos processos de socialização subsequentes, 
como na formação profissional, durante o 
curso de graduação na Universidade, quando 
esses podem ser reforçados, reformulados e 
outros incorporados. 

Nesse sentido, compreende-se a necessi-
dade de desvelar essa temática na formação 
acadêmica do enfermeiro, onde a discussão e 
a reflexão acerca da sexualidade configuram 
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uma possibilidade de instrumentalização 
dos estudantes para lidarem com as diversas 
questões que a sexualidade pode suscitar no 
cotidiano do cuidado de enfermagem, bem 
como realizá-lo de forma mais tranquila e 
despida de dúvidas e constrangimentos (4).

Independente da forma como a sexualida-
de dos estudantes foi tratada ao longo da in-
fância e da adolescência, a universidade não 
pode omitir ou marginalizar a discussão da 
sexualidade humana, se realmente objetiva 
e tem o compromisso de formar estudantes 
que tenham uma visão holística do ser hu-
mano, tanto para sua atuação como profis-
sionais quanto para o seu autoconhecimen-
to, como seres de relações (5). Ademais, essa 
temática não deveria ficar aos cuidados de 
uma ou outra área da enfermagem, uma vez 
que a inserção dos conteúdos que perpassam 
a sexualidade precisa envolver todas as disci-
plinas, considerando a multidisciplinaridade 
da formação acadêmica (6).

A abordagem deste tema, neste contexto, 
pode possibilitar que os estudantes viven-
ciem de forma menos conflituosa sua pró-
pria sexualidade e que estejam informados e 
livres de preconceitos para realizarem o cui-
dado de pessoas com idades e necessidades 
de saúde diversas (7). Isso é importante devi-
do à existência de estereótipos e preconceitos 
por parte dos profissionais de saúde no cui-
dado a certos grupos, como, por exemplo, ao 
grupo das profissionais do sexo, homossexu-
ais, travestis e pessoas que vivem com HIV/
aids. Desse modo, considera-se que a forma-
ção acadêmica do enfermeiro precisa voltar 
seu olhar a essas questões, na busca de asse-
gurar que tais sujeitos tenham seus direitos 
respeitados, como direito ao acesso à saúde.

Estudo realizado com estudantes de en-
fermagem brasileiros revela que a desconsi-
deração das relações de gênero, intrínsecas 
à sexualidade, concorre para a existência de 
lacunas na formação profissional para lidar 
com a diversidade da prática profissional. 
Trata-se de preparar o estudante para realizar 
orientação à saúde aos diversos clientes que 

possuem uma orientação do desejo sexual 
diferente daquela considerada como “padrão 
heterossexual”; o que poderá possibilitar as-
sistir ao travesti e ao transexual de maneira 
integral (8).

Acerca disso, pesquisa realizada com tra-
vestis, que buscou conhecer seus itinerários 
terapêuticos, evidenciou que as raras situ-
ações em que os serviços de saúde institu-
cionalizados fizeram parte da trajetória de 
cuidado e atendimento a tais sujeitos, não 
atingiram às suas expectativas e demandas, 
sendo considerados inadequados. A dificul-
dade em lidar com as questões relativas à 
sexualidade, por parte dos profissionais de 
saúde, torna a situação mais complexa para o 
atendimento, pois as travestis relataram que 
os profissionais estranham o cuidado com o 
silicone, com a utilização de hormônios e o 
desejo da feminilidade (9).

Outra população que, muitas vezes, é en-
tendida como assexualizada e, portanto, não 
merecedora de orientações que perpassam 
a questão da sexualidade são as pessoas que 
vivem com HIV/aids. Nessa direção, pes-
quisa realizada com adolescentes que vivem 
com essa condição demonstrou que ainda há 
muita discriminação nos serviços de saúde, 
tendo em vista que a atenção a este públi-
co encontra-se centrada exclusivamente no 
tratamento da infecção e na sobrevida dos 
infectados, desconsiderando todas as dimen-
sões que perpassam a vivência da sexualidade 
na adolescência (10).

Por conseguinte, a ausência da aborda-
gem dessa temática na formação acadêmica 
do enfermeiro pode se refletir na assexuali-
zação do cuidado, na impessoalidade das re-
lações, na ausência de diálogo, nas emoções 
contidas, na emersão de constrangimentos, 
entre outras questões que podem vir à tona 
no momento do cuidado.

Este artigo apresenta um recorte de uma 
dissertação de mestrado que teve como ques-
tão norteadora: Como ocorre a construção 
da sexualidade de estudantes de Enfermagem 
e quais suas percepções acerca da temática? 
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Para responder a essa indagação, objetivou-
se conhecer como ocorre a construção da 
sexualidade de estudantes de enfermagem e 
suas percepções acerca dessa temática.

MÉTODO

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, do tipo 
descritiva. Os sujeitos foram 14 estudantes 
de um Curso de Graduação em Enfermagem 
de uma universidade pública do Rio Grande 
do Sul - Brasil. Como critérios de inclusão 
utilizaram-se: estudantes do curso de enfer-
magem da instituição em que foi realizado o 
estudo, que estavam cursando, no período da 
coleta de dados, do terceiro ao oitavo semes-
tres. Justifica-se o período acadêmico escolhi-
do em função da inserção dos acadêmicos nas 
atividades práticas deste curso. Foram exclu-
ídos da pesquisa estudantes de enfermagem 
que não estivessem incluídos nos semestres 
acima referidos, naquele período. Ressalta-se 
que, nesta pesquisa, a seleção dos sujeitos foi 
intencional (11), de acordo com os critérios 
de inclusão e objetivos do estudo. No que 
se refere à caracterização dos participantes, 
eram 11 mulheres e três homens, que se en-
contravam na faixa etária entre 19 a 23 anos. 

A produção dos dados fundamentou-se 
na técnica do grupo focal, que oportuniza 
momentos de interação e debates em um 
grupo específico (12, 13). Elaborou-se um 
guia de temas que serviu como um esquema 
norteador para cada grupo focal (14). Para 
estimular a discussão foram utilizadas situ-
ações-problema, que envolveram a prática 
do cuidado, e aplicadas as seguintes questões 
disparadoras: “Como você se sentiria nesta 
situação?”; “Como você reagiria nesta situa-
ção?” e “Em que momentos você percebe que 
a sexualidade é revelada na prática do cuida-
do de enfermagem?”.

Foram realizados três grupos focais para 
a coleta de dados, no período de maio a ju-
nho de 2009. O número de encontros se-

guiu o critério de saturação dos dados, que 
representa o conhecimento formado pelo 
pesquisador, no campo, de que conseguiu 
compreender a lógica interna do grupo ou 
da coletividade em estudo (15). No terceiro e 
último encontro realizou-se a validação dos 
dados, por meio da apresentação de uma sín-
tese dos depoimentos oriundos nos dois en-
contros anteriores. Isso oportunizou que os 
participantes acrescentassem e esclarecessem 
alguma ideia.

Quanto à composição do grupo, deve-se 
garantir que os membros compartilhem pelo 
menos uma característica importante (14). 
A composição do grupo considerou traços 
comuns que uniam os participantes, como: 
serem estudantes de enfermagem da mesma 
instituição e vivenciarem aulas práticas no 
curso. 

Os encontros tiveram duração de duas 
horas. Para o local das sessões foi escolhida 
uma sala na instituição de ensino, de fácil 
acesso aos estudantes e que assegurava a pri-
vacidade (16). Para registrar as falas dos su-
jeitos utilizou-se um gravador digital.

Para análise e interpretação dos dados 
aplicou-se a análise temática, realizada em 
três etapas. A primeira etapa foi compos-
ta pela pré-análise, que consistiu na leitura 
flutuante do conjunto das informações, na 
constituição do corpus e na formulação e re-
formulação de hipóteses e objetivos. A segun-
da etapa consistiu na exploração do material, 
instante em que a pesquisadora organizou 
os dados a partir de categorias. Já a terceira 
etapa englobou o tratamento dos resultados 
obtidos e a interpretação, na qual foram rea-
lizaram inferências e interpretações, correla-
cionando-as com o quadro teórico (15).

Os princípios éticos da Resolução 196/96 
do Conselho Nacional de Saúde foram ob-
servados (17). A pesquisa foi aprovada pelo 
Comitê de Ética em Pesquisa da instituição 
à qual estava vinculada, sob o Protocolo nº 
23081.018415/2008-48. Foi assinado o Ter-
mo de Consentimento Livre e Esclarecido. 
Garantiu-se o anonimato dos sujeitos por 
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meio da utilização do sistema alfanumérico, 
demonstrado pela letra S seguida de núme-
ros arábicos. Nos depoimentos, logo após a 
identificação dos participantes, são apresen-
tados o sexo (F para feminino e M para mas-
culino) e a idade dos mesmos.

RESULTADOS 

A partir da análise temática, emergiram das 
falas dos participantes as seguintes categorias 
temáticas: a sexualidade como uma constru-
ção cultural e as percepções sobre a sexuali-
dade: revelando significados.

A sexualidade como uma construção cultu-
ral

A sexualidade foi considerada como uma 
construção cultural, relacionada ao meio no 
qual o indivíduo foi socializado, como pode 
ser observado nos depoimentos a seguir:

Depende do contexto em que o sujeito vive 
ou viveu, da trajetória de vida, desde a infân-
cia, perpassando todas as etapas da vida. De-
pende do ambiente em que está inserido e da 
cultura na qual cresceu. Assim, os valores que 
ele adquiriu ao longo da vida podem influen-
ciar na questão de como ele percebe a sexuali-
dade. (S1, F - 19 anos)

Vem da criação de dentro de casa, de como 
tu era tratada quando criança. Depende de 
como tu és educada, aí já começa tua constru-
ção. (S2, F - 22 anos)

Percebeu-se que a construção cultural da 
sexualidade no meio familiar foi marcada 
por um caráter de negação e silêncio, haven-
do pouco ou nenhum diálogo entre pais e 
filhos sobre esse assunto. Algumas falas ex-
pressam isso:

Na minha família não se fala nisso, é uma 
questão velada. (S4, F - 19 anos)

Isso é um assunto que não se fala lá em casa, 
não se fala tanto na sexualidade quanto em 
sexo. (S5, F - 20 anos) 

Não é conversado, só que eu sinto e senti 
muita falta de conversar. (S6, M - 20 anos)

Diante da ausência de diálogo com os pais 
no ambiente familiar, o adolescente tende a 
buscar informações com seus pares, visando 
à troca de ideias ou o compartilhamento de 
medos e inseguranças, como pode ser obser-
vado na fala a seguir:

A minha irmã mais velha que me ajudou, 
então qualquer dúvida conversava com ela. 
(S2, F - 22 anos)

Em algumas das famílias as questões rela-
cionadas à sexualidade começaram a ser dis-
cutidas na adolescência, porém, abordadas 
por meio de um caráter preventivo e proibi-
tivo, que ressaltava riscos e alertas, como de-
monstram as próximas falas: 

Na puberdade teve uma mudança completa 
no nosso diálogo e a gente começou a conversar 
bastante sobre questões de sexualidade, sobre o 
uso de método contraceptivo, DSTs e a relação 
que teríamos que ter com as meninas. (S7, M 
- 23 anos)

A mãe sempre tentou conversar comigo, 
mas na questão da área preventiva, falava: 
“Tem que usar camisinha!”. Quando ela vinha 
falar eu reprimia, nunca teve um diálogo aber-
to. Parecia que me incomodava, gerava descon-
fiança. (S8, F - 20 anos)

Por outro lado, destaca-se nos relatos de 
alguns estudantes que a socialização acerca 
da sexualidade aconteceu a partir de relações 
dialógicas claras e elucidativas, principal-
mente com a mãe, como pode ser observado 
a seguir:

A minha criação foi mais com a minha mãe 
e sempre foi um diálogo bem aberto. (S3, F - 20 
anos)
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Ela [mãe] sempre abordou de uma forma 
simples, sempre foi muito aberto. Hoje isso me 
traz muita coisa boa, porque, apesar da gente 
sempre ter conflitos consigo mesmo e com ou-
tras pessoas, o fato de eu entender a sexualida-
de já me facilita. (S1, F - 19 anos)

Também, revelou-se nas falas a distinção 
de gênero na educação dos filhos e filhas, 
nas questões relativas à sexualidade. Nas fa-
mílias dos estudantes, clarifica-se a diferen-
ciação de condutas e controles, estando a 
construção da sexualidade feminina restrita 
às proibições, às limitações, à negação da sua 
existência; enquanto a masculina é incitada à 
liberdade e a experienciar a sexualidade. Essa 
condição da vivência da sexualidade pode ser 
percebida nas seguintes falas:

A mãe sempre tentou ser muito liberal. No 
entanto, sempre teve a diferença para o meu 
irmão, ele podia levar as namoradas em casa. 
(S12, F - 20 anos)

Meu irmão levava a namorada em casa e 
mantinha relação com ela. No momento que 
eu comecei a namorar, aí era cada um num 
quarto. Eu noto que meu irmão tem muito 
mais liberdade do que eu tenho. (S13, F - 19 
anos)

A minha irmã quando começou a namorar 
nunca foi dormir com o namorado na casa da 
minha mãe. Só que, quando eu comecei a na-
morar, a primeira vez que eu levei a namora-
da, eu já dormi com ela no meu quarto. (S6, 
M - 20 anos)

As percepções sobre a sexualidade: revelan-
do significados 

A sexualidade é entendida por alguns estu-
dantes como um conceito extenso e amplia-
do, o qual deriva de uma construção cultural 
que perpassa toda a existência humana. É o 
que pode ser observado nos depoimentos a 
seguir.

Sexualidade é um tema bem amplo, tem 

a ver com corpo, com as relações. (S2, F - 22 
anos)

Sexualidade está em tudo, não está apenas 
no sexo, mas principalmente na questão de 
relacionamento humano, é um ponto crucial. 
(S1, F - 19 anos)

Sexualidade é bem diferente de sexo. Ela in-
clui o ato de transar, mas é muito mais amplo, 
não se resume nisso, é uma construção, na ver-
dade, que é desde o início da vida da pessoa e 
vai até o final. (S3, F - 20 anos)

Outras concepções remetem o significado 
de sexualidade à dimensão de genitalidade e 
de relação sexual, denotando a necessidade 
de um autoconhecimento para uma vivência 
prazerosa dessa dimensão, como pode ser in-
ferido a seguir:

Quando a gente fala em sexualidade, nor-
malmente se pensa na relação sexual. (S7, M 
- 23 anos)

Sexualidade é a busca individual do prazer. 
Eu remeti a sexo e eu acho que nessa busca in-
dividual entra muito a questão de tu conhecer 
o teu corpo e de se tocar. (S6, M - 20 anos)

Os depoimentos a seguir associam a sexu-
alidade a questões como constrangimento e 
tabu:

A palavra que remeti foi “constrangimen-
to”, porque tu pode ter o conhecimento da tua 
sexualidade, do teu corpo, mas a pessoa com a 
qual tu está se relacionando, está cuidando, ela 
pode não ter o conhecimento do próprio cor-
po e dificuldade em relação a isso, sentindo-se 
constrangida. (S9, F - 19 anos)

Apesar de ser natural a todo mundo, ainda 
existe tabu, que é uma coisa muito difícil de ser 
tratada, de ser falada. (S5, F - 20 anos)

Os próximos relatos veiculam a concep-
ção de sexualidade a autoconhecimento. Sob 
esse entendimento, os estudantes conside-
ram fundamental conhecer e saber lidar com 
sua própria sexualidade, para, então, conse-
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guir relacionar-se com o outro de forma har-
mônica e prazerosa, ao realizar o cuidado de 
enfermagem.

A pessoa que não define para si a sexuali-
dade acaba gerando conflitos para toda a vida, 
tanto na família quanto com ela mesma ou 
com os colegas de trabalho, porque ela não se 
compreende. (S1, F - 19 anos)

É importante tu estar te conhecendo, por-
que, enquanto futuros profissionais da saúde, 
como que tu vais trabalhar com a sexualidade 
do outro se tu não conheces tua própria sexua-
lidade? (S3, F - 20 anos)

DISCUSSÃO E CONCLUSÃO

No meio familiar, os pais podem sentir-se in-
timidados para abordar a questão da sexua-
lidade com seus filhos, principalmente quan-
do a sua educação sexual foi permeada por 
repressão. Estudo revela que os pais apresen-
tam dificuldades em falar sobre sexualidade 
com seus filhos, o que pode ser justificado 
pelo fato de que a sexualidade ainda ser vivi-
da como um evento permeado por mitos, ta-
bus, proibições e silêncios (18). Outro estudo 
realizado com adolescentes universitárias de-
monstra que estas apresentam medo da cen-
sura e do castigo dos pais, o que assinala um 
arcabouço conservador na educação familiar 
acerca da temática (7). 

É comum, nesta fase, o afastamento da 
família e a identificação a grupos de sua se-
melhança. Ressalta-se que quando os adoles-
centes não dispõem de apoio dos pais para 
dividir suas dúvidas e anseios, acabam por 
procurar seus pares, o que pode influenciar 
nas decisões de comportamentos e práticas 
nessa fase da vida. No entanto, destaca-se que 
esse modo dos adolescentes agirem diante da 
vida social, na busca pelo novo ou diferente, 
pode torná-los vulneráveis a muitos riscos 
(19). 

Pesquisa realizada com estudantes em 

universidade na região nordeste do Brasil, 
demonstrou que as influências familiares e 
religiosas marcam a forma como algumas 
adolescentes vivenciam a sua sexualidade 
(7). Nesse estudo, emergiram as proibições 
impostas pela religião, as quais perpassaram 
a questão do casamento como requisito para 
haver a iniciação sexual e a privação em fre-
quentar festas (7). Na cultura ocidental, onde 
predomina o cristianismo, o exercício da se-
xualidade humana vem sendo regulado há 
séculos, por intermédio da impregnação de 
medos e proibições (20).

A sexualidade, no diálogo familiar, apre-
sentou-se, no presente estudo, relacionada 
à dimensão de risco, o que pode ser perce-
bido na preocupação dos pais para que seus 
filhos fizessem uso de métodos contracepti-
vos e evitassem contágio pelas doenças se-
xualmente transmissíveis. Na adolescência, 
a sexualidade é compreendida, na maioria 
das vezes, como uma questão a ser protegida 
do abuso, da gravidez precoce e das doen-
ças sexualmente transmissíveis. Raramente 
a sexualidade dos jovens é entendida como 
um exercício positivo, considerando a sua di-
mensão amorosa, de intimidade, de conhe-
cimento de seu corpo e de experimentação 
(10).

Assim, nas famílias ondehá relações afeti-
vas positivas entre pais e filhos, que ofereçam 
proteção e cuidados e nas quais sejam discu-
tidas questões relacionadas à sexualidade do 
adolescente, é menos provável que esse se en-
volva em situações conflituosas e de risco em 
relação à vivência dessa questão (21).

Neste estudo, revelou-se também que a 
transmissão dos valores relativos à sexualida-
de esteve sob domínio materno, sendo con-
duzida a partir de conversas e orientações es-
clarecedoras. Isto pode resultar da existência 
de uma relação de confiança entre a mãe e 
os adolescentes, reforçando a imagem mater-
na de conselheira e responsável pelo preparo 
para a vivência da sexualidade dos adoles-
centes, dentro da família (18).

Além disso, evidenciou-se nos depoimen-
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tos que a sexualidade é vivenciada de manei-
ra diversa entre meninos e meninas. Perce-
be-se que ainda a mulher é tradicionalmente 
preparada para o matrimônio e à reprodução 
e exaltados os discursos familiares acerca da 
virgindade e fidelidade, favorecendo a con-
formação repressora da sexualidade femini-
na (7). 

No que se refere às percepções dos estu-
dantes acerca da sexualidade, alguns a com-
preendem como uma dimensão do ser hu-
mano que é construída culturalmente. Ao 
ser compreendida nesse viés, a sexualidade 
não pode ser reduzida à genitalidade nem 
ao ato sexual em si, no entanto influencia as 
relações entre as pessoas e a maneira como 
se constrói e se entende o mundo (22). Ela 
resulta de uma construção cultural, pois a 
maneira com que a vemos e os valores aos 
quais a associamos dependem da cultura, va-
riando em diversos aspectos de uma cultura 
para outra (18).

Outros discursos atrelaram a sexualida-
de a uma perspectiva de relação sexual, a 
qual ainda é hegemônica nos entendimentos 
acerca da temática. Em outro estudo realiza-
do com estudantes de enfermagem, também 
emergiu o padrão tradicional de entendi-
mento da sexualidade, que a atribui a mera 
realização de prática sexual (7). Contudo, a 
sexualidade faz referência a uma compreen-
são mais extensa do que meramente o ato se-
xual, incluindo carícias, olhares, expressões, 
autoestima, entre outras questões (23).

Também, neste estudo, evidenciou-se que a 
sexualidade embora esteja presente em todos 
os momentos de nossas vidas, ainda é man-
tida silenciada e velada no cuidado de enfer-
magem. Ao ser tratada como tabu, legitima a 
reprodução de silêncios, inseguranças e cons-
trangimentos que podem perpassar a vivência 
da temática no cuidado (1). Entende-se que 
essa invisibilidade pode acontecer tanto pela 
falta de consciência de si e de discussões sobre 
esse tema a nível acadêmico, quanto pelo tra-
tamento que lhe é atribuído a partir de uma 
construção cultural repressora (24).

Estudo realizado para analisar a visão de 
estudantes de enfermagem sobre o desnuda-
mento do corpo para cuidar evidenciou que 
o constrangimento emerge nas situações que 
envolvem a sexualidade (25). Nesse estudo, 
os estudantes ao responderem a questiona-
mentos sobre a nudez expressaram dúvida, 
dificuldade, medo e insegurança. Essas ques-
tões podem emergir nas relações de cuidado, 
considerando que há interação entre corpos 
sexuados, de quem cuida e de quem é cuida-
do. Desse modo, se houver preocupação com 
a preservação da privacidade e da intimidade 
do paciente no cuidado, as sensações geradas 
pela invasão dessas podem ser minimizadas, 
mesmo frente à nudez e ao contato corporal 
íntimo (26).

Assim, é interessante que na formação 
acadêmica sejam oportunizados momentos 
de autoconhecimento ao estudante e de re-
flexão sobre os próprios conceitos e valores 
acerca da sexualidade. A partir do momen-
to em que os estudantes entendem sobre sua 
própria sexualidade e possuem informações 
adequadas para orientar alguém sobre esse 
assunto, estarão mais preparados e seguros 
para realizarem um melhor cuidado para si e 
para aquele que é sujeito de seu cuidado (5).

Ratifica-se a importância do estudo da se-
xualidade na formação acadêmica do enfer-
meiro ao se evidenciar os resultados de uma 
pesquisa realizada com estudantes de enfer-
magem (6). Constatou-se nesta, a dificulda-
de dos estudantes no cuidado a profissionais 
do sexo, por exemplo. Isso se evidenciou pela 
reação negativa ou indesejada diante do cui-
dado, ficando nervoso, assustado, sem saber 
o que fazer e não conseguindo atender ao 
paciente. As respostas negativas refletem, 
sem dúvidas, o despreparo para lidar com a 
situação. Assim, a falta de uma abordagem 
consistente com estudantes de enfermagem 
durante a graduação, sobre o tema sexuali-
dade, pode prejudicar os enfermeiros na sua 
futura prática profissional, independente da 
sua área de atuação.

Outra pesquisa, também, realizada com 
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estudantes de enfermagem, revela que esses 
percebem, nos estágios, que o cliente ho-
mossexual é discriminado pelos membros da 
equipe de enfermagem, a qual inclusive apre-
sentava receio de chegar perto e de tocá-lo 
(8). Ademais, as narrativas dos estudantes de-
monstraram estereótipos, pois eles próprios 
têm uma noção de heterossexualidade como 
algo presumido, como um padrão considera-
do e normal, e consequentemente, para eles, 
tudo que foge a esse padrão heterossexual é 
doença ou desvio. Além disso, anunciaram 
preconceito no cuidado a pessoas que vivem 
com HIV/aids, pois os caracterizaram com 
“depravados” e “sem limites”. A percepção da 
diferença leva a uma dimensão de desigualda-
de no cuidado pela consideração preconcei-
tuosa do cliente. Assim, para esses estudantes, 
o padrão de ver o mundo pode ser caracteri-
zado pelas seguintes posições: homem, bran-
co, de classe média, heterossexual. Porém, a 
sociedade é múltipla por meio da variedade 
das intersecções das diversas categorias.

Tais considerações fazem emergir a se-
guinte questão para reflexão e prática: como 
os estudantes de enfermagem, futuros enfer-
meiros e educadores em saúde realizarão o 
cuidado, caso a sexualidade continue fican-
do às margens de sua formação? Infelizmen-
te, como é possível perceber nos resultados 
dos estudos supracitados, as práticas contêm 
elementos preconceituosos acerca da sexu-
alidade que interferem em uma assistência 
integralizada.

É evidente a existência de uma lacuna no 
ensino no que se refere à formação acadê-
mica do estudante para lidar com questões 
relativas à sexualidade no cuidado de en-
fermagem. Isso acontece porque não há um 
ambiente que proporcione ao estudante de 
enfermagem expressar suas dificuldades e 
sentimentos em relação à questão da sexua-
lidade no cuidado, mantendo-a velada. Não 
há discussão de casos que contemplem essas 
experiências vivenciadas pelos estudantes e 
as subjetividades que emergem em cada si-
tuação (8).

Desse modo, é necessário deixar de falar 
da sexualidade por meio do silêncio, do rigor 
com a postura, do não envolvimento com os 
pacientes e do currículo oculto. Vale relem-
brar que a problemática da sexualidade pro-
vavelmente não está igualmente trabalhada 
entre os docentes (27). 

Ao abordar a sexualidade na formação aca-
dêmica do enfermeiro, não se pode restringir 
o tema apenas à esfera biológica e técnica. A 
sexualidade deve ser compreendida em suas 
várias dimensões, dentre elas a social, a bio-
lógica, a psicológica, a cultural e a espiritual, 
sendo que a compreensão dessas dimensões é 
fundamental para entender a multiplicidade 
de fatores que interferem e determinam a ex-
pressão da sexualidade como ação humana e 
multidimensional (28, 29). 

Ressalta-se que não há respostas prontas 
ou regras de conduta para tratar a sexuali-
dade na formação acadêmica do enfermeiro, 
pois a sua construção cultural, que modela 
os seres biologicamente sexuados em social-
mente sexuados, vai direcionar a condução 
dessa dimensão humana nos relacionamen-
tos interpessoais e no cuidado (30).

Compreender como a sexualidade dos 
estudantes é construída e suas percepções 
acerca da temática pode contribuir para o 
desenvolvimento de estratégias de ensino 
adequadas para abordar essa temática na 
formação acadêmica do enfermeiro. Desse 
modo, acredita-se necessário gerar espaços 
de discussão e reflexão nesse processo 
deformação, que tratem tanto da sexualidade 
do sujeito cuidado quanto dos estudantes e 
docentes envolvidos no processo de ensino-
aprendizagem. 

Ademais, não se teve a pretensão, com esta 
investigação, de esgotar a temática em estu-
do sendo considerados importantes novos 
olhares sobre ela. Acredita-se que a presen-
te pesquisa contribuirá para a construção 
do conhecimento e da enfermagem como 
ciência considerando a carência de estudos, 
discussões e reflexões acerca da temática em 
nível acadêmico. A partir dos resultados des-
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ta pesquisa sugere-se a realização de estudos 
e pesquisas que possam identificar como pa-
cientes, docentes e enfermeiros vivenciam a 
sexualidade nas práticas de cuidado.

REFERÊNCIAS

1. Ressel LB, Gualda DMR. A sexualidade 
na assistência de enfermagem: reflexões 
numa perspectiva cultural. Rev Gaucha 
Enferm. 2004; 25(3): 323-333.

2. World Health Organization. Defining 
Sexual Health: Report of a Technical 
Consultation on Sexual Health. Geneva: 
WHO; 2006.

3. Heilborn ML. Entre as tramas da sexu-
alidade brasileira. Rev Estud Fem. 2006; 
14(1): 43-59.

4. Sehnem GD, Ressel LB, Pedro ENR, Budó 
MLD, Silva FM A sexualidade no cuida-
do de enfermagem: retirando véus. Cienc 
Cuid Saude. 2013; 12(1): 72-79.

5.  Brêtas JRS, Ohara CVS, Querino ID. 
Orientação sobre sexualidade para es-
tudantes de enfermagem. Acta Paul En-
ferm. 2008; 21(4): 568-574.

6.  Alencar RA, Ciosak SI, Bueno SMV. For-
mação do acadêmico enfermeiro: neces-
sidade da inserção curricular da discipli-
na de sexualidade humana. Online braz. j. 
nurs. [Internet]. 2010 ago [citado 05 mar 
2013]; 9(2): 1-10. Disponível em: http://
www.objnursing.uff.br

7.  Moreira MRC, Santos JFFQ. Entre a mo-
dernidade e a tradição: a iniciação sexual 
de adolescentes piauienses universitárias. 
Esc. Anna Nery. 2011; 15(3): 558-566.

8.  Muroya RL, Auad D, Brêtas JRS. Repre-
sentações de gênero nas relações estudan-
te de enfermagem e cliente: contribuições 
ao processo de ensino-aprendizagem. 
Rev Bras Enferm. 2011; 64(1): 114-122.

9.  Souza MHT, Signorelli MC, Martin D, 
Pereira PPG. Itinerários terapêuticos de 
travestis da região central do Rio Gran-

de do Sul. Cien Saude Colet. 2013; 18(1): 
1085.

10. Paiva V, Ayres JR, Segurado AC, Lacerda 
R, Silva NG, Silva MH, et al. A sexuali-
dade de adolescentes vivendo com HIV: 
direitos e desafios para o cuidado. Cien 
Saude Colet. 2011; 16(10): 4199-4210.

11. Kitzinger J. Grupo focais. In: Pope C, 
Mays N, organizadores. Pesquisa quali-
tativa na atenção à saúde. Porto Alegre: 
Artmed; 2009. p. 33-43.

12. Dall’Agnol CM, Magalhães AMM, Mano 
GCM, Olschowsky A, Silva FP. A noção 
de tarefa nos grupos focais. Rev Gaucha 
Enferm. 2012; 33(1): 186-190.

13. Shaha M, Wenzel J, Hill EE. Planning and 
conducting focus group research with 
nurses. Nurse Res. 2011; 18(2): 77-87.

14. Barbour R. Grupos Focais. Porto Alegre: 
Artmed; 2009.

15. Minayo MCS. O desafio do conhecimen-
to: pesquisa qualitativa em saúde. 12a ed. 
São Paulo: Hucitec; 2010.

16. Ressel LB, Beck CLC, Gualda DMR, 
Hoffmann IC, Silva RM, Sehnem GD. 
O uso do grupo focal em pesquisa 
qualitativa. Texto contexto-enferm. 2008; 
17(4): 779-786.

17. Ministério da Saúde (BR). Conselho Na-
cional de Saúde. Resolução 196/96, de 10 
de outubro de 1996. Aprova as diretrizes 
e normas regulamentadoras de pesquisas 
envolvendo seres humanos. Brasília: Mi-
nistério da Saúde; 1996.

18. Ressel LB, Junges CF, Sehnem GD, Sanfe-
lice C. A influência da família na vivência 
da sexualidade de mulheres adolescentes. 
Esc. Anna Nery. 2011; 15(2): 245-250.

19. Araújo AC, Lunardi VL, Silveira RS, Tho-
fehrn MB, Porto AR. Relacionamentos 
e interações no adolescer saudável. Rev 
Gaucha Enferm. 2010; 31(1): 136-42.

20. Foucault M. História da sexualidade 2: o 
uso dos prazeres. 13a ed. Rio de Janeiro: 
Graal; 2010.

21.  Arcos LV, Torres RB. Modelo de resiliencia 
sexual em el adolescente: teoría de rango 



121

médio. Aquichán. 2012; 12(2): 169-182.
22. Costa GMC, Gualda DMR. Conhecimen-

to e significado cultural da menopausa 
para um grupo de mulheres. Rev Esc En-
ferm USP. 2008; 42(1): 81-89.

23. Zambrano CLM, Spuler XO. Significado 
de la sexualidade en adultos jovenes so-
metidos a quimioterapia por neoplasia 
testicular. Cienc. enferm. 2012; XVIII(2): 
101-110. 

24. Ressel LB, Budó MLD, Junges CF, Seh-
nem GD, Hoffmann IC, Büttenbender E. 
The meaning of sexuality in nurse educa-
tion. Rev enferm UFPE online [Internet]. 
2010 [citado 01 mar 2013]; 4(2): 631-38. 
Disponível em: http://www.revista.ufpe.
br

25. Silva JR, Lima PC, Santos RM, Trezza 
MCSF, Veríssimo RCSS. Nudez do pa-
ciente sob a óptica de estudantes da área 
de Enfermagem Fundamental. Rev Bras 
Enferm. 2012; 65(3): 428-436.

26. Pupulim JSL, Sawad NO. Privacidade fí-
sica referente à exposição e manipulação 

corporal: percepção de pacientes hospi-
talizados. Texto context-enferm. 2010; 
19(1): 36-44.

27. Pereira AL. Sexuality in care: conflicting 
experiences of nursing students. Rev. pes-
qui. cuid. fundam. 2009; 1(2): 326-334. 

28. Souza MM, Munari DB, Souza SMB, Es-
peridião E, Medeiros M. Qualificação de 
professores do ensino básico para edu-
cação sexual por meio da pesquisa-ação. 
Cienc Cuid Saude. 2010; 9(1): 91-98.

29. Fernandes MGM. Problematizando o 
corpo e a sexualidade de mulheres idosas: 
o olhar de gênero e geração. Rev. enferm. 
UERJ. 2009; 17(3): 418-422.

30. Ressel LB, Budó MLD, Sehnem GD, Büt-
tenbender E. A reflective exercise on the 
issue of sexuality in the view of under-
graduate nursing students: evaluating the 
process. Online braz.j. nurs. [Internet]. 
2008 [citado 03 mar 2013]; 7(1): 1-10. 
Disponível em: http://www.objnursing.
uff.br

A CONSTRUÇÃO DA SEXUALIDADE DE ESTUDANTES DE ENFERMAGEM E SUAS PERCEPÇÕES... / G. DUTRA, E. RUBIM, M. DENARDIN, F. MACHADO, L. RESSEL


